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Wat is bijnierschorscarcinoom?

Bijnierschorscarcinoom is een kwaadaardig gezwel van de bijnieren, dat ingroeit in omringend gezond 
weefsel en dat de werking van het weefsel verstoort.

Wat is bijnierschorscarcinoom?

Per jaar wordt in Nederland bij ongeveer 17 mensen bijnierschorscarcinoom vastgesteld.
Dat komt neer op ongeveer 1 op een miljoen mensen.

Bijnierschorscarcinoom 
kan op alle lee�ijden voorkomen 
maar openbaart zich meestal 
op een lee�ijd van tussen de 
40 en 70 jaar
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Wat zijn de gevolgen van bijnierschorscarcinoom?

Cortisol

Spierkrampen.

Klachten die worden veroorzaakt door de grootte van het gezwel 
of door ingroei en druk op andere weefsels

Wat zijn de gevolgen van bijnierschorscarcinoom?

1

2 Klachten die worden veroorzaakt door overproduktie van hormonen

Cortisol Klachten en verschijnselen van het syndroom van Cushing

Aldosteron

Androgenen

Typische 
vetverdeling.

Striae. Spierafbraak. Moonface.

Hoge bloeddruk. Dunne huid.
Blauwe plekken.

Moeheid. Cognitieve en 
stemmingsproblemen.

Spierkrampen. Hoge bloeddruk. Hoofdpijn. Hartkloppingen. Laag Kaliumgehalte.

Overbeharing. Overmatig zweten. Acne. Menstruatie-
problemen.

Zwaardere stem. Verminderde
vruchtbaarheid.

Klachten en verschijnselen van primair hyperaldosteronisme

Klachten en verschijnselen van hyperandrogenisme

Pijn. Misselijkheid en braken. Kortademigheid. Slechtere stoelgang.
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Polikliniek ziekenhuis

Hoe wordt bijnierschorscarcinoom vastgesteld?

Mogelijk bijnierschorscarcinoom

Behandelen

Hoe wordt bijnierschorscarcinoom vastgesteld?

Onderzoek bij een gezwel 
in de bijnier.

Mogelijk bijnierschorscarcinoomMogelijk bijnierschorscarcinoom

Beoordeling huisarts of medisch specialist in verband met klachten en verschijnselen

Aantonen of er sprake is van een
kwaadaardig gezwel

Aantonen of er sprake is van 
hormonale overproductie1 2

• plaats, grootte, 
 uitbreiding van 
 het gezwel
• aanwezigheid 
 van uitzaaiingen

• onderzoek van 
 (een deel van) het 
 gezwel door 
 patholoog- 
 anatoom

• bloedonderzoek 
 en 
 urineonderzoek
 naar de
 overproductie
 van  cortisol, 
 androgenen,
 en aldosteron 

* Diagnostiek vindt bij voorkeur plaats in een centrum van Bijniernetwerk Nederland 
(de 8 UMC’s en het Maxima Medisch Centrum)

Internist (endocrinoloog)
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Hoe wordt bijnierschorscarcinoom behandeld?

Medicatie om de overproductie van 
hormonen te remmen.2

Controleren of het gezwel 
helemaal is verwijderd.

Indien nodig.

Nabehandeling met Mitotaan (medicijnen)

Bestraling

Chemotherapie

Controle van de functie van een of 
beide bijnieren. 

Tekort aan cortisol of aldosteron? 
Met medicijnen deze hormonen aanvullen.

Bloedonderzoek, urineonderzoek 
of speekselonderzoek.

Periodiek controlescans maken.

Controle op overproductie van 
hormonen. 

Indien nodig een nieuwe operatie of behandeling 
met mitotaan of chemotherapie.

Behandeling vindt bij voorkeur plaats in een centrum van Bijniernetwerk Nederland 
(de 8 UMC’s en het Maxima Medisch Centrum)

Als er sprake is van terugkomst van 
het gezwel of van uitzaaiingen.

Na de operatie 

Vervolgcontroles

Het gezwel komt terug

Opereren als het mogelijk is.1


